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論文内容の要旨
【回的】外傷性大腿骨頭壊死症は大腿骨頭部内側骨折後の重大な合併症である。大腿骨頭の阻血性壊死
は骨折時の骨頭転位に伴う骨頭へのIfl流遮断によって引き起こされる。したがって受傷時に骨頭の血行を
評価し壊死発生を治療開始時に予測することができれば，より適切な術式の選択が可能となるω 今回の
研究は受傷時の大腿骨頭の血行状態をgadoliniumdicthylenc triaminepcntaacetic acid (以下 Gd-DTPA)
を併閉した脂肪制御MR画像を用いて評価し，その子?をから木検査法の有用性について検討した。
【方法]1898年1月より1994年5月までの期間に Gd-DTPA併用脂肪制御MR画像にて大腿骨頭の血行評
価を行った大腿骨頭部内側骨折患者29~IJ (男10例，女19伊:j)を対象としたω 受傷時平均年齢69歳(18・39
歳). 平均追跡調査期間は26_9カ月であった。骨折型はGarden分類に準じ， srage 16例， srage 1112例.
srage m 4例.srage N 7例であった。はじめに spinecho法T1.T2強調像を撮像後， Gd-DTPAO.2ml/kg 
を静注しただちに脂肪抑制1強調画像を撮像した。受傷からこの撮像までの時間は平均24.5時間であっ
た。使用機種はGE横川メヂイカル社製1.5tes la.撮{象条件はTR/TE500/16.鵬 trix192/256， FOV 32cm. 
slice 5mmであった。本検査法実施後，全患者に対し非磁性体内固定材料を用いた観血的骨折合術を行っ
た。術後4組経過時より spinecho法による経時的撮像を行った。
【結果】従来のspinecho法では骨折部位での異常低信号のみ抽出されたο これに対し， Gd-DTPA併用
脂肪抑制画像でも骨折部位は低信号を呈したが，骨折部的より遠位の大腿骨は cnhanccされたのさらに.
大腿骨頭を含んだ近位骨片すべてに異常信号が認められ，これらは次の3つのtypcに分額された。 typel:
大腿骨頭を合む近向骨片は全くenhanccされないもの， 6例。 type2 :大腿骨頭を合むilI位骨片の骨折端
が帯状に cnhanceされるもの， 12例。 type3 :大腿骨頭を含む近位骨片全体カ{cnhanccされるもの.11例
であった。骨癒合は全例に得られ，大腿骨~it嬢タヒは29例中11例に認められた。 type 1の全例に. type 2の
42%に壊死が生じたが， type 3に分類されたものでは壊死は牛.じなかった。 type1の壊死君、者の83.3%は
st碍cm. Nであり.残り 1例はstage1であった"tyPC 2の壊死5例巾.stage J. l. mはそれぞれ
1例ずつであり.s tage lV 2 {71Jであった。
【結語】大腿骨頚部内側骨折時の大腿骨頭は3つのtypeに分類されたの typc1に分煩されるものは大腿
骨頭壊死が生じ逆に， type 3には壊死は生じないことが明らかになった。両typeにおける.骨頭壊先発
生予測率 (predictivevalue)は 100%であり，本検査法により骨頭壊死発生についての予後を予測する
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ことは可能であったの.しかしtype2を含めたprcdictivevalueは59%であったの
論文審査の結果の要旨
外傷性大腿骨頭壊死杭は大~j~肯里民部内側吋折後の重大な合併杭であり，大1腿退骨骨'E顕良の域
姐への血j流走|障母害によ，つ〉て引き起こされるつしたがって受似時に骨婦の血行を評価し，のち壊死が生じるか
否かかを治雄開始以内ijに予測する二とが可能であれば〉適切な治療の選択が可能となる。今回の研'先は受
傷時の大腿骨頭の血行状態をgadoliniurndiethylene triamincpentaacctic acid (以下 Gd)を併用した脂
肪制御MR.1を肘いて評価し，外傷性大腿骨頭壊死発生について調査した。
1898年1月より1994年5月までの期間にGd併問脂肪制御MR1にて大腿骨頭の1!l行評価を行い手術を施
行した大腿竹頚部内側Ij骨折患者29例(男10例，女19例)を対象としたの受傷時半均年齢69歳，平均追跡調
査期u¥jは26.9カ月であった。骨折型はGarden分類stage16例. ll12例， 1lI 4例， IV 7 W1lであった。はじめ
に従来の spincchu法T1， T2強調像を撮像後， Gd O.2J1lI/kgを静注しただちに脂肪抑制11強調画像を隈
像した。受傷からこの撮像までの時Il¥Iはヰ均24.5時fmであった。本検査法実施後.全患者に対し非磁性体
内面定材料を用いた観血的骨折合術を行ったわ術後4週経過時より spin巴cho法による経時的撮畿を行っ
たの
結果はGd併用脂肪抑制MR1では次の3typcに分類されたの type 1 :大腿骨頭を含んだ近位骨片はまっ
たくenhanceされないものが6例，0 type 2 :大腿骨頭を含む近侍.骨片の骨折端が帯状に enhanceされるも
のが12例， type 3 :大腿骨頭を含む近{立骨片全体が enhanccされるものが11例に分頒された。経過観察期
間中に大腿骨頭壊死はtyPC1の全例とtyPC2の5例に生じたが， type 3に分類されたものでは壊死は生じ
なかったの以上の結果より大腿骨頭部内側骨折の大腿骨頭の血行状態は3つのtypeに分類され， typ巴1に
分類されるものは壊死が生じ，逆に， type 3に分類されるものには壊死は生じないことが明らかになった3
type 2に分類された抗例42%に壊死が生じたο
木論文はこれまでかならずしも明維でなかった大腿骨頚部内側骨折時の大腿骨頭の血行状態を簡便かっ
安全に評価できることを示しその結果は治療法選択の判断資料と成りうる可能性を示唆する研究である。
よって烹者は博1:(医学)の学位を授与されるに航するものと判定された。
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